Aktive Filter: AZ-Feingliederung: Akutes Nierenversagen (ANV)

Modul |akad. Woche Veranstaltung: Titel LZ-Dimension LZ-Kognitions- Lernziel
Periode dimension
M14 WiSe2024 MW 2 Praktikum: Histopathologie der Wissen/Kenntnisse (kognitiv) [ analysieren die wesentlichen Kompartimente in der Niere (glomerulér, tubulér, interstitiell,
Niere vaskular) und damit assozierte pathologische Veranderungen
(extrakapillar-proliferative GN, membrandse GN, akute Tubulusnekrose,
tubulo-interstitielle Nephritis, thrombotische Mikroangiopathie) beschreiben und
zuordnen koénnen.
M14 So0Se2025 MW 2 Praktikum: Histopathologie der Wissen/Kenntnisse (kognitiv) [ analysieren die wesentlichen Kompartimente in der Niere (glomerulér, tubulér, interstitiell,
Niere vaskular) und damit assozierte pathologische Veranderungen
(extrakapillar-proliferative GN, membrandse GN, akute Tubulusnekrose,
tubulo-interstitielle Nephritis, thrombotische Mikroangiopathie) beschreiben und
zuordnen kénnen.
M14 WiSe2024 MW 2 Untersuchungskurs: Patient*in Mini-PA (praktische anwenden bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten mit akutem
mit akutem Nierenversagen Fertigkeiten gem. PO) Nierenversagen eine allgemeine und eine auf akutes Nierenversagen-fokussierte
Anamnese und koérperliche Untersuchung durchfiihren, den Befund dokumentieren
und gegenuber einem Normalbefund abgrenzen kénnen.
M14 S0Se2025 MW 2 Untersuchungskurs: Patient*in Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit akutem Nierenversagen eine allgemeine und eine
mit akutem Nierenversagen Fertigkeiten gem. PO) auf akutes Nierenversagen-fokussierte Anamnese und korperliche Untersuchung
durchfiihren, den Befund dokumentieren und gegentiber einem Normalbefund
abgrenzen kénnen.
M14 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in | Wissen/Kenntnisse (kognitiv) [ analysieren die bei einer Hyperkalidmie zu erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese
mit Hyperkaliamie und Befunde bei der korperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M14 S0Se2025 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in | Wissen/Kenntnisse (kognitiv) | analysieren die bei einer Hyperkaliamie zu erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese
mit Hyperkaliamie und Befunde bei der korperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M14 WiSe2024 MW 3 Untersuchungskurs: Patient*in Mini-PA (praktische anwenden bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten mit Hyperkaliamie eine
mit Volumen- oder Fertigkeiten gem. PO) allgemeine und auf den Kaliumhaushalt-fokussierte Anamnese und kérperliche
Elektrolytstdrung Untersuchung durchfiihren, den Befund dokumentieren und gegenuber einem
Normalbefund abgrenzen kénnen.
M14 So0Se2025 MW 3 Untersuchungskurs: Patient*in Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Hyperkaliamie eine allgemeine und auf den

mit Volumen- oder

Elektrolytstorung

Fertigkeiten gem. PO)

Kaliumhaushalt-fokussierte Anamnese und kdrperliche Untersuchung durchfihren,
den Befund dokumentieren und gegeniber einem Normalbefund abgrenzen

kénnen.
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M26 WiSe2023 Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit Niereninsuffizienz eine strukturierte Anamnese erheben und
Niereninsuffizienz (psychomotorisch, praktische eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
Fertigkeiten gem. PO)
M26 WiSe2023 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit Niereninsuffizienz eine Verdachts- und Arbeitsdiagnose herleiten
und formulieren kénnen.
M26 WiSe2023 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese, korperlicher Untersuchung und Laborbefunden (mit
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Fokus auf den Retentionsparametern liegen: Kreatinin, Harnstoff, Elektrolyte,
Blutgase) den Schweregrad der Erkrankung von Patient*innen mit
Niereninsuffizienz abschatzen kénnen.
M26 WiSe2023 Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Verdachtsdiagnose und dem Schweregrad der Erkrankung eine
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) weiterfihrende Diagnostik von Patient*innen mit Niereninsuffizienz herleiten und
planen kdénnen.
M26 WiSe2023 Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit Niereninsuffizienz die Ergebnisse der Diagnostik einordnen
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) und grundlegend bewerten kénnen.
M26 WiSe2023 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit Niereninsuffizienz das allgemeine und spezifische
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Behandlungskonzept diskutieren kénnen.
M26 WiSe2023 Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und kérperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) mit Niereninsuffizienz pathophysiologisch und anhand von Leitsymptomen
strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen
M26 S0Se2024 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit Niereninsuffizienz eine strukturierte Anamnese erheben und
Niereninsuffizienz (psychomotorisch, praktische eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
Fertigkeiten gem. PO)
M26 So0Se2024 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit Niereninsuffizienz eine Verdachts- und Arbeitsdiagnose herleiten
und formulieren kénnen.
M26 So0Se2024 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese, korperlicher Untersuchung und Laborbefunden (mit
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Fokus auf den Retentionsparametern liegen: Kreatinin, Harnstoff, Elektrolyte,
Blutgase) den Schweregrad der Erkrankung von Patient*innen mit
Niereninsuffizienz abschatzen kénnen.
M26 S0Se2024 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Verdachtsdiagnose und dem Schweregrad der Erkrankung eine
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) weiterfihrende Diagnostik von Patient*innen mit Niereninsuffizienz herleiten und
planen kdénnen.
M26 S0Se2024 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit Niereninsuffizienz die Ergebnisse der Diagnostik einordnen

Niereninsuffizienz

Fertigkeiten gem. PO)

und grundlegend bewerten kénnen.
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M26 SoSe2024 Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit Niereninsuffizienz das allgemeine und spezifische
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Behandlungskonzept diskutieren kénnen.
M26 S0Se2024 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und korperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) mit Niereninsuffizienz pathophysiologisch und anhand von Leitsymptomen
strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen
M26 WiSe2024 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit Niereninsuffizienz eine strukturierte Anamnese erheben und
Niereninsuffizienz (psychomotorisch, praktische eine korperliche Untersuchung durchfiihren kdnnen.
Fertigkeiten gem. PO)
M26 WiSe2024 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit Niereninsuffizienz eine Verdachts- und Arbeitsdiagnose herleiten
und formulieren kénnen.
M26 WiSe2024 Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese, korperlicher Untersuchung und Laborbefunden (mit
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Fokus auf den Retentionsparametern liegen: Kreatinin, Harnstoff, Elektrolyte,
Blutgase) den Schweregrad der Erkrankung von Patient*innen mit
Niereninsuffizienz abschatzen kénnen.
M26 WiSe2024 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Verdachtsdiagnose und dem Schweregrad der Erkrankung eine
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) weiterfihrende Diagnostik von Patient*innen mit Niereninsuffizienz herleiten und
planen kdnnen.
M26 WiSe2024 Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit Niereninsuffizienz die Ergebnisse der Diagnostik einordnen
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) und grundlegend bewerten kénnen.
M26 WiSe2024 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit Niereninsuffizienz das allgemeine und spezifische
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Behandlungskonzept diskutieren kénnen.
M26 WiSe2024 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und korperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) mit Niereninsuffizienz pathophysiologisch und anhand von Leitsymptomen
strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen
M26 S0Se2025 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit Niereninsuffizienz eine strukturierte Anamnese erheben und
Niereninsuffizienz (psychomotorisch, praktische eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
Fertigkeiten gem. PO)
M26 S0Se2025 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit Niereninsuffizienz eine Verdachts- und Arbeitsdiagnose herleiten
und formulieren kénnen.
M26 So0Se2025 Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese, kdrperlicher Untersuchung und Laborbefunden (mit

Niereninsuffizienz

Fertigkeiten gem. PO)

Fokus auf den Retentionsparametern liegen: Kreatinin, Harnstoff, Elektrolyte,
Blutgase) den Schweregrad der Erkrankung von Patient*innen mit

Niereninsuffizienz abschatzen kénnen.
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M26 So0Se2025 Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Verdachtsdiagnose und dem Schweregrad der Erkrankung eine

Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) weiterfilhrende Diagnostik von Patient*innen mit Niereninsuffizienz herleiten und
planen kénnen.

M26 S0Se2025 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit Niereninsuffizienz die Ergebnisse der Diagnostik einordnen
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) und grundlegend bewerten kdnnen.

M26 S0Se2025 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit Niereninsuffizienz das allgemeine und spezifische
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Behandlungskonzept diskutieren kénnen.

M26 S0Se2025 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und korperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen

Niereninsuffizienz

Fertigkeiten gem. PO)

mit Niereninsuffizienz pathophysiologisch und anhand von Leitsymptomen

strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen
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